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A szerzők célja a hagyományos kínai orvoslás hazai szabályozásával kapcsolatos aktuális kérdések tényszerű bemutatása 
és a lehetséges megoldások felvázolása az Egyesült Királyságban működő gyakorlat szemléltetésével. A jelenlegi szabá-
lyozás értelmében Magyarországon nem jogosultak a hagyományos kínai orvoslás és az akupunktúra gyakorlására a 
„hagyományos kínai orvosok”, akik a legmagasabban képzett szakemberek e területen. Ezt a szóban forgó szakembe-
rek iskolázottsága nem indokolja, hiszen mind a kínai orvoslás, mind a modern orvostudomány terén magas óraszámú 
képzésben részesültek. Hasonlóképpen az uniós gyakorlat sem támasztja alá a jelen helyzetet: több európai országban 
a kínai orvoslás szakembereinek lehetősége nyílik a hagyományos kínai orvoslás területén való szabályozott, legális 
praxisra. Az Egyesült Királyságban többféle egészségügyi szakembernek is lehetősége van az akupunktúra és a kínai 
orvoslás gyakorlására, ami jó példát szolgáltathat a magyar helyzet rendezéséhez. Az új rendszer kialakításához jó alapot 
biztosíthat a Semmelweis Egyetem Egészségtudományi Karán már több éve zajló, ötéves hagyományos kínai orvoslás 
alapképzés, és az innen kikerülő magyar szakemberek egyre gyarapodó száma. Orv., Hetil., 2014, 155(15), 575–581.
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Some issues regarding the Hungarian regulation of traditional Chinese medicine 
and possible solutions based on examples from the United Kingdom
This paper aims to present factual information and to suggest possible solutions regarding some of the recent ques-
tions which have arisen regarding the regulation of traditional Chinese medicine in Hungary. According to current 
legislation “traditional Chinese doctors”, who are the most highly trained professionals in this ﬁ eld, are not allowed 
to practice Chinese medicine and acupuncture in Hungary. This situation cannot be explained by their educational 
background, as they receive thorough training in both Chinese medicine and modern medical sciences. Furthermore, 
this legislation is not supported by any EU standard: Traditional Chinese medicine professionals can practice Chinese 
medicine and acupuncture in a number of European countries within a legal and regulated framework. Different 
kinds of healthcare professionals may practice Chinese medicine and acupuncture in the UK – this could be a good 
example for Hungarian regulation. The ﬁ ve-year bachelor level traditional Chinese medicine training at the Faculty 
of Health Sciences, Semmelweis University and the increasing number of locally trained traditional Chinese medicine 
professionals could be a good basis for laying the groundwork of the new system.
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Rövidítések
AACP = Acupuncture Association of Chartered Physiothera-
pists; ATCM = Association of Traditional Chinese Medicine 
and Acupuncture in the UK; BAAB = British Acupuncture 
 Accreditation Board; BAcC = British Acupuncture Council; 
BMAS = British Medical Acupuncture Society; CAM = Com-
plementary and Alternative Medicine; GMC = General Me-
dical Council; HKO = hagyományos kínai orvoslás; MTA = 
 Magyar Tudományos Akadémia; NHS = National Health 
 Service; RCHM = Register of Chinese Herbal Medicine; 
 SE-ETK  = Semmelweis Egyetem, Egészségtudományi Kar; 
UNESCO = United Nations Educational Scientiﬁ c and Cul-
tural Organization; WHO = World Health Organization
Nemrégiben nagy sajtóvisszhangja volt a „hagyományos 
kínai orvosok” hazai engedélyeztetésével kapcsolatos, 
2013. december 17-én megszavazott Egészségügyi tör-
vény módosításának [1]. A sajtóban olvasható és hallható 
nyilatkozatok kapcsán felmerülhet, hogy még a legmaga-
sabb szintű szakmai vezetők sem széleskörűen tájékozot-
tak e kérdés különféle vonatkozásaiban. Ezért dolgoza-
tunkban bemutatjuk a honi szabályozással kapcsolatos 
főbb kérdéseket, és lehetséges megoldásokat is felvázo-
lunk egy uniós tagország példáján keresztül. Igyekszünk 
olyan tényeket ismertetni, amelyek egyrészt segíthetik a 
témában való tájékozódást, másrészt támpontokat nyújt-
hatnak a szóban forgó törvénymódosításhoz kapcsolódó 
további szabályozások megalkotásában.
A hagyományos kínai orvoslás
A hagyományos kínai orvoslás (HKO) egy Kínából szár-
mazó, saját ismeretelméleti rendszerrel működő terápiás- 
prevenciós diszciplína [2]. Legfőbb módszerei a kínai 
akupunktúra, ﬁ toterápia és manuálterápia. Európában a 
HKO a „komplementer medicina” (CAM) fogalomkö-
rébe tartozik. Ez egy meglehetősen inhomogén kategó-
ria, amelyből a kínai orvoslás kiemelkedni látszik, hiszen 
a Magyar Tudományos Akadémia tudományosan meg-
alapozott gyógymódnak nyilvánította az akupunktúrát 
[3]. A WHO több mint száz betegséget sorol fel, ame-
lyekben az akupunktúra hatásosságára hatásvizsgálatok 
utalnak [4]. A kínai orvoslásban használt szerekből 
 többet átvett már a modern tudomány (ginkgo biloba 
[5], artemisia annua [6], pueraria lobata [7] stb). A kínai 
akupunktúra szerepel az UNESCO szellemi világöröksé-
gek listáján [8]. E tényekből leszűrhetjük, hogy a kínai 
orvoslásban rejlő tudományos és klinikai értékek való-
színűsíthetően érdemessé teszik a körültekintő szabá-
lyozásra.
A „hagyományos kínai orvosok”
A „hagyományos kínai orvos”, mint neve is mutatja, 
a  hagyományos kínai orvoslás (HKO) különféle eljárá-
saira specializálódott, felsőfokú egészségügyi szakember. 
E  szakma Kínából származik, ahol az ötéves egyetemi 
alapképzésből kikerülő hagyományos kínai orvosok tör-
vényesen egyenrangúak a modern orvostudományt mű-
velő kollégáikkal [9]. A kínai egészségügy eme jelleg-
zetességét már e lap hasábjain és másutt is részletesen 
bemutattuk korábban [2, 10]. Itt csak annyit idéznénk 
fel régebbi közleményeinkből, hogy a hagyományos kí-
nai orvosok ötéves BSc-szintű alapképzése meghaladja 
az 5000 tanórát, amelynek körülbelül felét teszik ki a 
 hagyományos kínai orvoslás ismeretei, másik felét pedig 
a  modern orvostudomány általunk is jól ismert tan-
anyaga. A modern medicinában való képzettségre nem-
csak azért van szükség, hogy szakszerűen és bizton-
ságosan képesek legyenek alkalmazni a HKO terápiás 
eljárásait (akupunktúrás tűszúrás, manuálterápiás mani-
pulációk, ﬁ toterápiás gyógyszerelés) és felismerni a ha-
gyományos módszerek határait, hanem azért is, mert 
Kínában a hagyományos kínai orvosok a kínai orvoslá-
son  kívül a modern medicina diagnosztikai és terápiás 
eszköztárát is használják [2]. Téves tehát a sajtóközle-
ményekben többször is megjelent állítás, miszerint a ha-
gyományos kínai orvoslás szakemberei a modern orvosi-
egészségügyi ismeretekben járatlanok lennének.
A „hagyományos kínai orvosok” 
európai praxisa
Hazánk jelen jogi helyzetével ellentétben a hagyomá-
nyos kínai orvoslás szakembereinek Európa számos 
 országában lehetőségük van szakmájuk legális, szabá-
lyozott gyakorlására: Németországban, az Egyesült Ki-
rályságban, Írországban, Hollandiában, Svédországban, 
Norvégiában, Dániában stb. [11]. Ezekben az orszá-
gokban a Kínában képzett felsőfokú végzettségű HKO-
szakemberek legálisan gyakorolhatják a kínai orvoslás 
eljárásait. Rajtuk kívül a honos képzésekből kikerülő 
„ hagyományos akupunktőrök” is praxisra jogosultak, sőt 
szülésznők és ﬁ zioterapeuták számára is vannak aku-
punktúrás képzések. Nagyon távol áll a valóságtól, hogy 
Európa-szerte csak orvosok lennének jogosultak a HKO 
és az akupunktúra gyakorlására.
Európában a hagyományos kínai orvoslás szakembe-
rei  a kínai gyakorlattal szemben csak a HKO eljárásait 
gyakorolhatják: a fent nevezett európai országokban sem 
jogosultak a kínai orvosláson kívül eső orvosi, egészség-
ügyi tevékenységek végzésére. Mi több: noha a kínai or-
voslást, így a kínai akupunktúrát, ﬁ toterápiát és manuál-
terápiát is gyakorolhatják, nem tüntethetik fel magukat 
MD-ként. E helyett többnyire a „Chinese medicine 
practitioner” vagy a „doctor of oriental medicine” vala-
melyik helyi nyelvű megfelelője használatos. A józan ész 
is ezt a gyakorlatot diktálná, hiszen ötéves képzésüknek 
csak a fele egyezik meg az európai orvosi képzéssel, így 
nem is lehetne őket az európai orvosképzésből kikerü-
lőkkel azonosnak tartanunk [10]. Ennek fényében iga-
zán komédiába illőnek tűnhet, amikor mostanában egyes 
újságok hasábjain arról olvashatunk, hogy az új törvény-
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ETK) a hagyományos kínai orvoslás ötéves alapképzése 
– a Heilongjiang Kínai Orvostudományi Egyetem szék-
helyen kívüli képzéseként [13]. Hiába részesülnek e kép-
zés hallgatói az SE-ETK magas színvonalú képzésében a 
modern orvosi-egészségügyi ismeretek területén, hiába 
oktatják a HKO tantárgyait a kínai anyaegyetem által de-
legált, magas tudományos fokozattal bíró tanárok, hiába 
tanulnak a hallgatók az első évtől kínaiul a HKO mé-
lyebb megértése végett – kínai HKO-diplomájukkal nem 
gyakorolhatják szakmájukat Magyarországon. Ennek el-
lenére évről évre indulnak újabb évfolyamok, jönnek a 
magyar hallgatók – és ha a helyzet nem változik, Nyugat-
Európában fogják diplomájukat hasznosítani, a már kint 
dolgozó, korábban Kínában végzett úttörő szellemiségű 
magyar HKO-szakemberekkel együtt.
Kínai orvoslás és akupunktúra 
az Egyesült Királyságban
Az Egyesült Királyságban orvosok, HKO-szakemberek, 
akupunktőrök, ﬁ zioterapeuták, szülésznők mind jogo-
sultak lehetnek az akupunktúrás praxisra. Orvosok szá-
mára léteznek a magyarországihoz hasonló akupunktú-
rás továbbképzések [14]. Több egyetem kínál akkreditált, 
hároméves BSc-szintű hagyományos kínai akupunktőri 
felsőfokú alapképzést – így lehetőség van a hagyományos 
kínai akupunktőrök helyi kinevelésére is [15]. Hasonló 
honos alapképzéseken oktatják a kínai orvoslás más ága-
zatait, például a kínai ﬁ toterápiát [16]. Az efféle HKO-
alapképzéseken a nulláról kiindulva, előzetes egészség-
ügyi ismereteket meg nem követelve képeznek a kínai 
orvoslásban és a modern orvosi-egészségügyi isme-
retekben is jártas, önálló ténykedésre alkalmas HKO-
szakembereket. A Kínában végzett „hagyományos kínai 
orvosok” diplomáját könnyű megfeleltetni az ilyen hely-
ben képzett szakembereknek, így ők „Chinese medicine 
practitioner” címen gyakorolhatják hivatásukat. Az egész-
ségügyi társszakmák művelőinek, így a ﬁ zioterapeuták-
nak és a szülésznőknek is lehetséges – megfelelő tovább-
képzés elvégzése után – az akupunktúra gyakorlása [14, 
17]. E rendszer legnagyobb nyertese, véleményünk sze-
rint, maga a beteg. Hiszen ha hagyományos kínai aku-
punktúrát szeretne, elmegy egy hagyományos akupunk-
tőrhöz. Ha a reumatológusától szeretne akupunktúrát 
kapni, arra is lehetősége van. A ﬁ zioterapeuta a gyógy-
torna mellett elvégezheti a sérülések rehabilitációját fel-
gyorsítani hivatott akupunktúrát, a szülésznő akupunk-
túrával csillapíthatja a terhességi hányást – így a beteg a 
szakellátással együtt megkaphatja az akupunktúrás keze-
lést. A páciensnek mindegyik esetben lehetősége van 
arra, hogy szabályozott, ellenőrzött minőségű akupunk-
túrás kezeléshez jusson. E szakemberek nem konku-
rálnak egymással, mivel különböző tudással és eltérő 
kompetenciákkal rendelkeznek. Saját praxisukon belül 
alkalmazva a kínai orvoslást mind mást és mást képesek 
nyújtani a betegnek.
módosítás a „hazai orvoshiány megoldását” célozza: va-
lójában ésszerűtlen lenne azt feltételezni, hogy a hagyo-
mányos kínai orvosok a saját szakmájuk gyakorlásán 
kívül bármi másra felhatalmazást kaphatnának.
A kínai orvoslás jelenlegi jogi helyzete 
Magyarországon
Magyarországon az 1997. évi Egészségügyi törvény ér-
telmében csak orvosok gyakorolhatják a kínai orvoslást 
és az akupunktúrát. (E törvény módosítását [1] fogad-
ták  el nemrég országházunkban, azonban az engedé-
lyeztetés konkrétumait megfogalmazó további rendele-
tig de facto továbbra is fennáll az eddigi állapot.) Ebben 
a jogi helyzetben nagy tudású – kínai és magyar! – HKO-
szakemberek ki vannak rekesztve saját szakmájuk legális 
gyakorlásából.
Főképp akkor látszik e helyzet fonáksága, ha összevet-
jük a Kínában képzett HKO-szakembereknek a kínai 
 orvoslás és akupunktúra terén szerzett képzettségét a 
magyarországi szakorvosoknak tartott oktatásból kike-
rülőkével. Magyarországon orvosok számára jelenleg 
egyetlen „hivatalos” képzés van akupunktúra és kínai 
 orvoslás terén, ami egy budapesti magánrendelőben zaj-
lik, a Pécsi Tudományegyetem által akkreditálva [12]. 
Ennek a képzésnek az óraszáma nem éri el a 300 órát 
(havi egy hétvége, két éven keresztül). Összehasonlításul 
egy HKO-szakember a kínai oktatási modellben csak a 
hagyományos kínai orvosi ismereteket körülbelül 2500 
órában, nappali képzésben tanulja [2, 10]! (És ez stúdi-
umainak csak a fele: a másik felét a modern orvostudo-
mány tantárgyai teszik ki.) Felmerülhet a kérdés, hogy 
mennyire etikus, amikor a fent említett hazai 300 órás 
továbbképzésből kikerülők „hagyományos kínai orvos-
ként”, a HKO szakértőjeként hivatkoznak magukra?
Joggal merülhet fel az akupunktúrás kezeléseket igény-
be venni kívánó magyar páciensekben, hogy – a nyugat-
európaiakhoz vagy az észak-amerikaiakhoz hasonlóan – 
a hagyományos kínai akupunktúrát jól ismerő, autentikus 
HKO-szakember szolgáltatásait vegyék igénybe. Sajnos 
mivel jelenleg az ilyen szakembereknek nincsen hivata-
los  lehetőségük praktizálni, hivatalos nyilvántartás sin-
csen, ahonnan a páciens tájékozódni tudna arról, hogy 
hova forduljon autentikus kínai akupunktúrás kezelé-
sekért. Jelen helyzetben az autentikus akupunktúrát ke-
reső magyar páciens valódi akupunktőrnél és misztikus 
energiákkal operáló sarlatánnál egyaránt kiköthet. A je-
lenlegi helyzet tehát nemcsak igazságtalan a HKO-szak-
emberekkel szemben, nemcsak megfosztja őket a mun-
kához való joguktól, de veszélyes is a betegekre nézve, 
hiszen nincsen egy hivatalos mérce, ami a hagyományos 
kínai orvoslásban számukra útmutató lehetne. Minden-
esetre ésszerűnek tűnhet, hogy a hagyományos kínai or-
voslással azok is foglalkozhassanak, akik a legnagyobb 
óraszámban képzettek e területen.
A fentiek ﬁ gyelembevételével indult el 2010-ben a 
Semmelweis Egyetem Egészségtudományi Karán (SE-
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Akupunktőrök és kínai orvosok 
engedélyeztetése az Egyesült Királyságban
Angliában az orvosok akupunktúrás gyakorlatát a Gene-
ral Medical Council (GMC) szabályozza [18]. Nem or-
vosok (akupunktőrök, hagyományos kínai orvosok, szü-
lésznők, ﬁ zioterapeuták) számára viszont az akupunktúra 
gyakorlásához szükséges egy úgynevezett „special treat-
ment license”, amelyet a praxis helye szerint illetékes ön-
kormányzatnál (borough council) kell igényelni [19]. Az 
eljáráshoz be kell nyújtani a diploma, az előzőleg meg-
kötött felelősségbiztosítás és egy veszélyeshulladék-keze-
lő céggel kötött szerződés másolatát. Amennyiben a ké-
relmezőnek brit „hagyományos akupunktőri” diplomája 
van (BSc Diploma in Acupuncture), akkor az engedélyt 
rutinszerűen kiadják. Ha a kérelmező külföldi egyete-
men végzett, akkor hitelesített fordítást és ekvivalencia-
oklevelet is be kell nyújtania mellé az illetékes hivataltól 
– az ekvivalencia a honos képzéseknek való megfeleltet-
hetőség miatt könnyen megállapítható.
Mentesülnek a „special treatment licensing” eljárás 
alól egyes körzetekben (így például Londonban) azok, 
akik valamely elismert szakmai testület tagjai [20]. Az 
1. táblázatban mutatjuk be azokat a szakmai testülete-
ket, amelyeknek akupunktőr tagjai Londonban mente-
sülnek az engedélyeztetési eljárás alól [21].
1. táblázat Szakmai testületek, amelyeknek tagjai Londonban mentesülnek 
az engedélyeztetési eljárás alól
Szakmai testület neve A testület tagjai
Association of Traditional 
Chinese Medicine and Acupuncture 
in the UK (ATCM)
Hagyományos kínai orvosok
British Acupuncture Council 
(BAcC)
Hagyományos akupunktőrök
British Register of Complementary 
Practitioners (BRCP)
Hagyományos akupunktőrök
Acupuncture Association of 
Chartered Physiotherapists (AACP)
Fizioterapeuták
Ezt a rendszert a józan ész szülhette, hiszen éssze-
rűbbnek tűnik a szakmai szempontokat jól ismerő speci-
ﬁ kusan szakmai testületeknek mintegy „kiutalni” a je-
lentkezők szűrését, mintsem hogy az önkormányzat nem 
specializált személyzete foglalkozzon vele. Mindemellett 
az önkormányzatok döntése, hogy elfogadják-e az efféle 
testületi tagságot vagy egyenként bírálják el a kérelme-
ket. A szakmai testületi tagság garantálja a szabványosí-
tott, egységes praxist: valamennyi szakmai testületnek 
szigorú etikai (Code of Professional Conduct) [22, 23] 
és praxisra (Code of Safe Practice) [24, 25] vonatkozó 
szabályai vannak. Ezeket minden tagnak be kell tartania: 
a pácienshez való viszonyulástól és a kórlapvezetéstől 
kezdve a praxis higiénés követelményein (kézmosás, egy-
szer használatos tűk stb.) át a betegreferálási kötelezett-
ségig.
A nem orvosi szakmai testületek továbbá előírják tag-
jaiknak, hogy nem kelthetik azt a látszatot, hogy medical 
doctorok [22]. A „doctor” megnevezést csak akkor 
használhatják, ha tagjai a GMC-nek, vagy ha valamely 
akkreditált egyetemtől PhD-fokozatot szereznek. Ezért 
az akupunktőrök az „acupuncturist” megnevezést hasz-
nálják, míg a hagyományos kínai orvosok a specializáció-
juknak megfelelően az „acupuncturist”, a „herbalist” 
vagy a „manual therapist”, esetleg a teljesebb „Chinese 
medicine practitioner” megnevezéssel hivatkoznak ma-
gukra.
A pontos szakmai önmeghatározás kérdését illetően 
érdekes fényt vet a jelenlegi magyarországi gyakorlatra 
–  miszerint az akupunktúrás továbbképzésekből kike-
rülő  orvosok a HKO szakértőiként határozzák meg 
 magukat – az a tény, hogy az Egyesült Királyságban aku-
punktúrával foglalkozó orvosok nem „kínai orvoslás-
ként” deﬁ niálják saját működésüket, hanem az „orvosi 
akupunktúra” (medical acupuncture), esetleg a „nyugati 
orvosi akupunktúra” (western medical acupuncture) 
megnevezést használják [26, 27].
Akupunktőrök képzése 
az Egyesült Királyságban
Nagy-Britanniában a hagyományos akupunktőrök szak-
mai színvonalát, működésük biztonságosságát az aku-
punktőrök felsőfokú képzése garantálja. Nagy-Britanniá-
ban az akupunktőrök felsőfokú alapképzése hároméves, 
meghaladja a 3600 tanórát és BSc-szintű „Diploma in 
Acupuncture” végzettséggel zárul [28]. A Kínában kép-
zett hagyományos kínai orvosokhoz hasonló szakembe-
rekké a 1,5–2 éves Chinese herbal medicine MSc-képzés 
elvégzése után válhatnak [16]. A British Acupuncture 
Accreditation Board (BAAB) által akkreditált képzések-
ből kikerülők automatikusan felvételt nyernek a British 
Acupuncture Councilba (BAcC), ami tulajdonképpen a 
praxishoz való engedély megszerzésével egyenlő [29].
Az angliai hagyományos akupunktőri képzések tan-
anyaga, a kínai modellhez hasonlóan, a modern orvos-
tudomány és a kínai orvoslás két nagy, párhuzamosan 
oktatott moduljára tagolódik [30]. A kezelések bizton-
ságos kivitelezéséhez szükséges ismereteket az alapos 
 orvosi-egészségügyi oktatás szolgáltatja. A kompetencia 
határainak felismerését és betartását a klinikai tantárgyak 
oktatásán túlmenően az úgynevezett „vörös zászlók” 
(red ﬂ ag) rendszere biztosítja: a hallgatókat kiemelten 
felkészítik azokra a helyzetekre, ráutaló tünetekre és je-
lekre, amelyekben az akupunktúra vagy nem alkalmaz-
ható, vagy a pácienst szükséges a general practitionerhez 
(háziorvoshoz) továbbutalni [31]. Az angliai rendszer 
nagy előnye, hogy a képzés során nagy hangsúly van 
a  kompetenciahatárok megismertetésén és a páciens 
 továbbreferálásán, amennyiben szükséges [32]. Ez a 
rendszer garantálja, hogy az akupunktőr egyrészt képes 
biztonságosan végrehajtani a kezeléseket (kellő anató-
miai ismeretekkel rendelkezik az akupunktúrás kezelések 
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szakszerű kivitelezéséhez) és képes felismerni azokat a 
helyzeteket, amelyekben orvosi szakellátásra, esetleg sür-
gősségi osztályra tovább kell a beteget utalni. Ennél ter-
mészetesen többet is tud a modern orvostudomány is-
mereteiből, de ezeket kell a legalapvetőbb sarkalatos 
pontoknak tekintenünk a kezelések biztonságosságát il-
letően.
Külföldi hagyományos kínai orvosi 
diplomák az Egyesült Királyságban
Az Egyesült Királyság fent vázolt oktatási-engedélyezte-
tési rendszerébe a Kínában végzett hagyományos kínai 
orvosok is jól beleillenek – a kínaihoz nagyban hasonlító 
helyi akupunktőri, ﬁ toterapeutaképzések létezése miatt. 
Ha a benyújtott tanulmányi kivonatuk lefedi a helyi kép-
zések tantárgy- és óraszámát, akkor a helyi szakemberek-
hez hasonlóan engedélyt szerezhetnek. Számukra még a 
helyi nyelv és kultúra ismerete is feltétele a praxisnak: 
középfokú angoltudást tanúsító nyelvvizsga-bizonyít-
ványt (IELTS 6.5) is be kell nyújtaniuk az illetékes ön-
kormányzatnak, ahol praktizálni szeretnének, vagy a 
szakmai testületnek, amelynek tagjai szeretnének lenni.
Az Egyesült Királyság egy igen multikulturális ország, 
és ennek megfelelően a szakmai testületi tagságra jelent-
kezők a világ minden tájáról érkezhetnek, jellemzően 
erősen inhomogén képzettségi háttérrel. Míg a HKO 
kínai vonatkozásainak köszönhetően a kínai diplomák 
értéke ritkán kétséges, de a szakmai társaságok érthetően 
nincsenek tisztában mondjuk valamennyi afrikai főiskolai 
oklevél valós tartalmával. Ezért kétes esetekben tagfelvé-
teli beszélgetések segítségével tájékozódnak a jelentkező 
szaktudása felől. A British Acupuncture Council és a kí-
nai ﬁ toterápia szakmai társasága, a Register of Chinese 
Herbal Medicine (RCHM), felvételi beszélgetést is elő-
írhat a külföldön végzett („overseas”), obskúrusabb ok-
leveleket bemutató leendő tagjainak [33]. A felvételi be-
szélgetésen a tagjelölt a saját maga által hozott és a 
felvételi bizottság által megadott HKO-esettanulmányok 
elemzésével, gyógynövényekre, akupontokra vonatkozó 
kérdések megválaszolásával, illetve a modern orvostu-
domány alapvető klinikai ismereteit felmérő teszttel bi-
zonyítja szakmai kompetenciáját. A felvételi beszélgetés 
célja, hogy a szakmai társaságok kérdéses értékű diplo-
mák esetében is közvetlenül tájékozódhassanak a tag-
jelöltek szaktudása felől. Ennek azért van nagy jelentő-
sége, mert mint feljebb bemutattuk, a szakmai testületi 
tagság gyakran a működési engedély megszerzésével 
egyenlő.
Az akupunktúra az Egyesült Királyság 
egészségügyi rendszerében
Angliában az akupunktúra elsősorban a magánszektor-
ban van jelen, azonban előremutató módon a National 
Health Service-ben (NHS) is találkozhatunk vele. Az 
NHS tájékoztatóoldalán világosan szerepel, hogy mely 
szakmai testületek tagjait ajánlják akupunktúrás kezelé-
sek céljából felkeresni [34]. Ezek között kettő olyan tes-
tület is van, amelynek tagjai hagyományos akupunktő-
rök. Online adatbázis is elérhető a kvaliﬁ kált szakemberek 
keresésére [26]. Léteznek akupunktúrás központok 
NHS-kórházakban, ahol a nemzeti társadalombiztosítás 
keretein belül igénybe vehető a British Acupuncture 
Council (nem orvos) hagyományos akupunktőr tagjai 
által végzett akupunktúrás szolgáltatás [35]. Nagy-Bri-
tanniában tehát arra is lehetőség van, hogy a kínai 
 akupunktúrát helyi egyetemeken képzett hagyományos 
akupunktőrök végezzék állami kórházakban a társada-
lombiztosítás keretein belül! Fontos leszögezni, hogy 
Angliában a hagyományos akupunktőrök nem konkurál-
nak az orvosokkal, hanem azok mellett, az egészségügyi 
társszakmákhoz hasonlóan, velük együttműködve van-
nak jelen az ellátásban.
Következtetések
A hagyományos kínai orvoslás és az akupunktúra jelen-
legi hazai szabályozása nem felel meg a fejlett nyugati 
trendeknek, mivel kizárja saját szakmájukból a kínai or-
voslás legmagasabban képzett szakembereit. Számos 
uniós ország lehetőséget biztosít a „hagyományos kínai 
orvosoknak” a kizárólag saját szakmájukon (a HKO-n) 
belüli praxisra. Tévedés, hogy Európában kizárólag or-
vosok lennének jogosultak az akupunktúra gyakorlására.
A HKO nyugat-európai és főképp a dolgozatunkban 
bemutatott egyesült királysági oktatási-szabályozási 
rendszere jó mintát szolgáltathat a magyarországi szabá-
lyozás racionalizálásához és korszerűsítéséhez. Az Egye-
sült Királyság példáján keresztül bemutattuk, hogy a ha-
gyományos kínai orvoslás és az akupunktúra hogyan 
létezhet egy magyarországihoz nagyban hasonlító egész-
ségügy mellett és nemritkán annak részeként. A bizton-
ságos gyakorlat alapkövetelményei az egységes alapkép-
zés megléte és a praxis következetesen lefektetett és 
szigorúan betartatott alapelvei, amelyeket szakmai tes-
tületeken keresztül ellenőriznek. Jogilag lehetőség van 
a  közvetlen és önálló engedélyeztetésre is, azonban a 
gyakorlatban a szakmai testületeken keresztüli regiszt-
ráció az általános.
Magyarországon már egyetemi szinten, a Semmelweis 
Egyetem Egészségtudományi Karán zajlik HKO-alap-
képzés. E képzés normái jó kiindulópontot adhatnak a 
magyarországi HKO-praxis szabályozásához, az enge-
délyt igénylők értékeléséhez és szűréséhez. Első lépés-
ként biztosítani kellene legalább az ötéves, felsőfokú 
HKO-képzésekből kikerülőknek, hogy az egészségügyi 
társszakmákhoz hasonlóan orvosi diagnózis alapján, ön-
állóan gyakorolhassák szakmájukat, a hagyományos kínai 
orvoslást: a kínai akupunktúrát, ﬁ toterápiát és manuálte-
rápiát. Hosszabb távú célként pedig létre kell hozni en-
nek a szakmának a haza képzési és engedélyeztetési kri-
tériumait, hivatalos szakmai testületét, továbbképzését 
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és minden olyan hasonló körülményt, amely más felső-
fokú egészségügyi szakmák számára már létezik. Ehhez 
jó alapot adhat a Semmelweis Egyetem Egészségtudo-
mányi Karán zajló, hazánkban egyelőre unikális autenti-
kus HKO-oktatás.
Magyarországon előremozdítaná a jelenlegi helyze-
tet, ha vagy szakmai egyesületek, vagy egyetemi közpon-
tok az angliai szakmai testületekéhez hasonló hatáskörö-
ket kapnának: az engedélyeztetési eljárás során sokkal 
könnyebben lennének képesek kiértékelni a kérelmezők 
 diplomáit, illetve a szakmai alapelvek lefektetését és be-
tartatását is könnyebben végezhetnék el. A szakma meg-
honosodásáig ez egy jó átmeneti megoldás lehetne, és 
nagy terhet venne le az engedélyek kiadásában illetékes 
hivatalok HKO-szakmában sokszor nem eléggé tájéko-
zott munkatársairól.
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MEGHÍVÓ
a „9 hónap a világ megmentéséért” című tudományos konferenciára
Az ENSZ által életre hívott Családok Nemzetközi Évének 20. évfordulója – 2014.
A konferencia időpontja: 2014. május 9. (péntek)
Helyszín: ELTE PPK Aula, 1072 Budapest, Kazinczy u. 23-27.
A „Global Prenatal Initiative” elnevezésű projektben Magyarország a jelen konferenciával vesz részt.
A konferencia szervezői:
Dr. Varga Katalin tanszékvezető docens, ELTE Affektív Pszichológia Tanszék
Dr. Makói Zita gyermekorvos, neonatológus,
Andrek Andrea pszichológus, az MPPPOT elnökségi tagja
Dr. Lázár Levente szülész-nőgyógyász
Program
Délelőtt
Az információ, a tudományos eredmények, a tapasztalat, a hitrendszerek útja a szakemberektől a családokig
Megnyitó: Julie Gerland, Franciaország, OMAEP, ENSZ, ECOSOC 
Hogyan jelenik meg az utolsó 10 év tapasztalata, tudományos eredménye a várandósokkal kapcsolatban lévők, 
a várandósokat gondozók, a családokkal foglalkozók oktatásában? (orvosok, szülésznők, védőnők)
Kerekasztal-beszélgetés
Délután
Hidak a pre- és perinatalis kutatások, a napi gyakorlat és a tapasztalatok között
• Margaret Bledsoe: Occupational therapy, USA, „Birth Trauma Affects on Sensory Processing Development”
•  Günther Fleck (psychologist, Austria): Varieties of Human Relatedness in Everyday Life, Clinical Practice, and Scientifi c 
Explorations
• Dr Varga Katalin: A centrális oxitocin rendszer és a szülés/születés minősége
•  Andrek Andrea: Minek nevezzük? – Az anya és magzata közötti kapcsolat (ki)alakulását befolyásoló tényezők vizsgálatának 
eredményei
• Dr Makói Zita: Az anyai szeretet születése az újszülött iránt
Az angol nyelvű előadások tolmácsolással is hallgathatók.
„Mit viszel haza?” A konferencia szervezésének célja, hogy ne csak egyike legyen a számos tudományos ülésnek, 
hanem mindnyájunkat inspiráljon alkotásra, cselekvésre, változásra, gondolkodásra, kíváncsiságra, együttműködésre.
A konferencián történő részvétel előzetes regisztrációhoz kötött! 
A regisztráció határideje: 2014. április 20. 
A konferencián való részvétel ingyenes, online regisztrációhoz kötött.
Regisztrálni online lehet, az alábbi linken: 
https://docs.google.com/a/prezi.com/forms/d/1UY6inSkPsRP3q4FU0F6yT1r0dJu3iV0SAaQ5XFQP3Nc/viewform
